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INTRODUCTION

INTRODUCTION :

La lymphadénite caséeuse encore appelée (la malesliabces,
suppuration caséeuse, mal rouge de Sologne, adésieuse) est une
infection due principalement a I'action d’'une k@i Gram+,
Corynebacteriumpseudotuberculosidacille de Preisz-Nocard,
C.ovis) (BrugérePicoux, 2004t secondairement & microcoque de
Morel (Staphylocoque pyogene). Elle affecte ppateément les ovins et
les caprins adultg€rapelet et Thibier, 1984 ; Bensaid et al, 2002,
Brugere-Picoux, 2004) Il s’agit d'une pathologie cosmopolite,
enzootiqugenzootie de bergerie) (Crapelet, 1984 évolution
chronique, la forme aigue existe aussi, elle saatérise par des cas de
septicémiegVillemin, 1980 ; Crapelet et Thibier1984) Les pertes
économiques dues a cette maladie ne sont pas eglkgPugh, 2002 ;
Brugere-Picoux, 2004 ; Anonyme, 2004hez I'adulte elle se
caractérise par la formation d’abceés dits a strectn « oignon », sous-
cutanés, parfois intramusculaires avec hypertropéseganglions
superficiels, particulierement au niveau de la, téizis la localisation
viscérale est aussi fréquente et touche surtoutdmsds lymphatiques
pulmonaires. A la coupe, le pus est le plus sougpais, de couleur jaune
verdatre, les lésions rappellent celles de la tubbese(Brugere- Picoux,
2004).Cette pathologie n’entraine pas de forte mortafiggs la
morbidité est généralement élevée, avec un taugejttivarier entre 15 a
50% (Berling, 1988 ; Brugere-Picoux, 2004).’'apparition des abcés de
tailles variables (4 al0cniBensaid et al, 2002);onstitue le principal
signe de la maladie. On peut observer parfois maigrissement
progressif et des lésions des bronchopneumonisgriwites et des
mammites sont également possitl{lésapelet et Thibier, 1984 ;
Anonyme, 2004)Le mode de transmission est direct ou indirecedas
principalement a I'occasion d’'un traumatisme ménm@me (Anonyme,
2004),la bactérie peut passer a travers une peau @ingere-Picoux,
2004 ; Scott, 2007)la transmission chez I'agneau se fait en géréélal
suite de la complication d’'une omphalo-phlélf@eapelet, 1984 ;
Anonyme, 2004) Le pus représente la principale source de
contaminatior(Brugere-Picoux, 2004).

-




INTRODUCTION




ehapiltrel: v 2denite caseeuse



CHAPITRE I : LYMPHADENITE CASEEUSE

1 .Définition :

Lymphadenite caséeuse est le nom technique deléimaes moutons et des
chévres qui est souvent dénommeées CLA ,CL ,Abcetagaeuse, « cheesy
glande »ou « furoncles » .c’ est principalementinfection des ganglions
lymphatiques ,mais elle peut affecter les organtsnes comme le foie ,les
poumons, les reins et le canal rachidien .Bienlgsi@bces sont relativement
fréequents dans la plupart des espéces animaleg, [dsoduisent habituellement
de facon sporadique ,sont souvent confinées andemax particuliers, se
produisent souvent suite a une piqure ou une hiesstiils peuvent étre causés
par une variété de bactéries communes dans toesv@®nnements comme les
streptocoques et les staphylocoques .Cependdrdctaries qui cause CLA est
CorynebacteriumPseudotuberculosis .Cet organisthpgé&sent dans le drainage
de I'abces et est capable de vivre dans I'envirorard pour une longue période

.Dans les troupeaux infectés ,il est courant gueambreux animaux
développent la CLAEI Baytary n°29-Juillet 2003) .

2. HISTORIQ UE:
En 1888, le bactériologiste francais Edward NOCAR®e un microorganisme

a partir d'une lésion de lymphangite chez un bovin.

(NOCARD 1896) environ trois ans plus tard, le baotégiste Bulgart Hugo
Van Preisz identifie une culture similaire dansatwes rénal chez une brebis.
Par conséquent ce microorganisme sera connu soosiéle bacille (Preisz-
Nocard) longtemps apres.

A la fin de 19eme siecle, la bactérie sera dépardes bactériologistes
allemands Lehmann et Newmann dans la 1éere édiédawls atlas
bactériologique, dans cette publication le ba¢Mieeisz-Nocard) sera renommé
(Bacillespseudotuberculosis) a cause de la ress@adbklinique des lésions

avec la Tuberculose.

Y



CHAPITRE I : LYMPHADENITE CASEEUSE

Dans la 1lére édition de Manuel de Bergy de la bati§ie déterminative

publié en 1923, le microorganisme a été placé agsnre (Corynébactérie).

Ensuite, en référence aux travaux montrant quadélé pseudo- Tuberculosis
ressemblait au Corynebacterium diphtérie, le nancliangé a
Corynébactériumovis ,Par la suite le microorganiande isolé a partir des
lésions chez d'autres especes mammiferes y coleprthevres, les chevaux et
les étres humains, donc le nom du mycobactéridgfutouveau changé de ovis a
la désignation antérieure de pseudotuberculosis ldademe édition du Manuel
de Bergy publié en 1948, depuis ce jour la dénomainafficielle reconnue de
(Corynebacterium pseudo- Tuberculosis) est demaeuméstante la
Lymphadénite caséeuse s'est fait connaitre ofeonent en Grande-Bretagne au
cours des années 1920, lorsqu'ils sont importéedains pays des moutons

gravement touchés par la maladie.

Les importations de I'Argentine ont été partic@iment incriminées forcant le
gouvernement britannique de I'époque a prendrengssires en relation avec
I'importation d'ovins de ce pays.

Pour une seule année, 9770 carcasses d'ovin286itle I'importation totale)
ont été saisies en raison de la Lymphadénite CaséBlautres pays
exportateurs ont tenus compte des préoccupatiolass@eande-Bretagne et il fut
démontrer que I'Argentine, I'Uruguay, le Chili,ui#tralie et la Nouvelle-
Zélande sont activement atteints.

Aujourd'hui, la Lymphadénite Caséeuse est présharie tous les pays ou
I'élevage des ovins et des caprins est praii@Guahm Baird, Sac Veterinary

Services, Perth)

-



CHAPITRE I : LYMPHADENITE CASEEUSE

3. ETIOLOGIE:
Corynebacteriumpseudotuberculosis est I'agent resgie de la maladie. I

s’agit de coccobacilles pyogenes gram positif araérobie. lls peuvent
survivre longtemps dans le milieu extérieur mais’ganultiplientpas.

Cette bactérie provogue des infections chez de reumbs especes animales
notamment chez le cheval, le mouton, la chevressbbvins. Cette espece est
parfois désignée sous son nom vernaculaire ddddeilPreisz-
Nocard(Euzeby, J.P.1999)

4. FACTEURS FAVORISANTS L'APPARITION DE LA MALADIE

Parmi les parametres, les plus déterminants, lavaiselhygiéne (38.6%), les

abris précaires (34%) et I'élevage de plusieureespanimale dans une méme
ferme (ovins, caprins, bovins, volailles, lapingj été les facteurs les plus
déterminants dans I'apparition de la maladie.

D’autres facteurs, comme les parasitoses extetigee$ et gales) et les
blessures de la peau des animaux au cours detéadompar des corps étrangers
(fil de fer, barbelé...), jouent aussi un réle prépénant dans I'apparition de ces
abcéqBrown et al, 1986 ; Menzies et al, 2004 ; Paton al, 1994).

Il semblerait qu’il faut plusieurs parametres, agig en synergie pour que cette
maladie puisse apparaitre. Les animaux infectéggme@ussi excréter les
bactéries dans les feces méme si la significalioigae de cette excrétion est
inconnue. La plupart des transmissions chezle nmoetiée caprin se font par
une contamination des blessures superficiels geda, surtout ceux causées par
la tonte(Serikawa et al, 1993)

La contamination environnementale par I'alimeotati’eau, les equipements
(équipement de traite par exemple) a été étudiéplpsieurs auteurEllis et

al, 1987) La mauvaise hygiene du personnel (mains sal€s @woir touché un
matériel ou un animal contaminé) peut contribuker ttansmission de la

maladie. D’autres auteurs ont évoqués aussi lalplitesde transmission lors de

Y




CHAPITRE I : LYMPHADENITE CASEEUSE

castration et de caudectorf¥®ungs, 2006) Certains facteurs physiologiques,
épidémiologiques ou alimentaires peuvent influeheeours de la maladie. En
fait, beaucoup pensent que la maladie des abcedfadinlissant les animaux, les
rends plus sensibles aux autres malg8egison. 2003)La maladie des abcés

est rarement mortelle en elle-méme.

5. La transmission :

Les rejets provenant d’'un abces ouvert contiendesimilliards des micro-
organismes infectieux .C .pseudotuberculosis pawige plusieurs semaines a
plusieurs mois hors de I'animal, et la contaminaties mangeoires, des portes,
la literie et équipement de tonte est commune aog@maux atteints d’abces
ouverts peuvent contaminer leur environnemeng battérie infecte d’autres
brebis ou de chévres a travers des abrasions nardmé& peau quand ils sont
exposes. Les moutons sont souvent infectés pefedtorite lorsque la peau est
coupée par le matériel de cisaillement contamithésiste certaines preuves
que les bactéries peuvent étre en mesure de pélageau intacte.

Une fois que la bactérie pénéetre dans la peaarg ou la lymphe. Elle sera
transportée vers les ganglions lymphatiques régiorelles sont généralement
en mesure d’échapper aux défenses de I'organisomrahencent a se former
un abceés a parois épaisses qui continue de s’agra&iits’agit d’un ganglion
sous la peau, généralement on peut facilementéetedé, et parfois 'abces est a
ciel ouvert pendant le cisaillement. S’il s’agitid’abces internes dans un
ganglion lymphatique ou d’'un organe, sa présenqeeneétre soupgonnée
jusqu'a ce que le mouton ou de chevre perde dg poida défaillance d’'un

organe se développ@Naim ME, Robertson JP .1974).

-



CHAPITRE I : LYMPHADENITE CASEEUSE

6. PATHOGENIE:

La bactérie pénetre I'organisme principalementi@éiais de Iésions cutanées.

Elle peut également infecter une peau saine récatimedue d’apres les
résultats d’'une étude expérimentale. L'infectionlpa muqueuses et les voies
respiratoires a été rapportée, mais ces modes sendgicondaires dans la
transmission naturelle de la maladidgaim ME, Robertson JP .1974).
Corynebacteriumpseudotuberculgmissede une paroi cellulaire trés riche en
lipides, ce qui lui permet de résister a la diggspar les enzymes des
phagolysosomes et de persister en tant que paaséeellulaire.

La multiplication intracellulaire de la bactérietine la dégénérescence des
cellules phagocytaires. Les abces formés deviermentencapsulés, mais la
phagocytose continuelle entraine un processusaeseet de ré-encapsulation
responsable de leur aspect lamellaire.

Selon des études expérimentales, les abcés denmtarnsibles entre une
semaine et un mois suivant l'infection. La bact@eeat causer des Iésions au
site d’'infection ou dans les nceuds lymphatiquemnégix. Elle peut également
se disséminer et causer des lésions internes skardination de la bactérie
implique un deuxieme facteur de virulence, une @xot appelée
phospholipase D. Cette toxine catalyse la dissoaiae la sphingomyéline, un
composémembranaire important de I'endothélium Magey entrainant une
augmentation de la perméabilité vasculaire quidtrait le pouvoir de
dissémination bactérienngarne HR, Onon EO.1978)A partir du site
d’infection, la bactérie est alors transportéelpaysteme lymphatique ou
veineux, sous forme libre ou associée aux macrashdgjle peut entrainer
I'apparition d’abces dans la majorité des organmess tend a se localiser
principalement aux poumons. Les seuls signes cl@sgle la Lymphadénite
Caséeuse seront causés par la compression phesiguoge par les abces sur
les différents organes, et varieront donc seldadalisation et la grosseur de ces

derniers(Ellis JA.1983).Outre ces effets locaux, la Lymphadénite Caséegise n

)




CHAPITRE I : LYMPHADENITE CASEEUSE

semble généralement pas nuire au bien-étre osanta des animaux affectés.
(Batey.AustVet J 1986).

7. Z200N0Se :

L’agent de la Lymphadenite Caséeuse peut causanfgation chez les
humains impliquant généralement les nceuds lymplegigxillaires. Australie,
la Lymphadenite Caséeuse est d'ailleurs considéréent que maladie
professionnelle des travailleurs d'abattoir. Pdesi22 cas humains rapportés
dans la littérature, 19 avaient été exposées andaons vivants ou morts tandis
gu' un autre buvait régulierement du lait de chéxme pasteurisé, une source
d'infection suspectée tous ces cas sont survemzsdes personnes n'ayant pas
de maladie concomitante prédisposant aux infegtientous ont guéri suite a
un traitement, généralement 'ablation chirurgichlenceud lymphatiques
infectés(Julie Arsenault, Pascal Dubreuil,2003)

Les éleveurs doivent étre mis au courant de citiation et conseillé de
prendre les précautions appropriées lors de lapukation des moutons
infectés (WillieDonachie, kathleen).

8. ETUDE CLINIQUE:

8.1. Incubation:

La Lymphadénite Caséeuse est une maladie supprdt@volution chronigue
et la |ésion apparait apres une période d’incubatios ou moins longue variant
de quelques semaines a deux - quatre .nfiBiBaytary n°29-Juillet 2003 Page

9 et 10).

8.2. Symptomes:

Les abceés ont généralement un diameétre de 0,5 &%ec une capsule de 3
mm ou plus. Chez les ovins, les abces ont souventapsule en forme de

pelure d’oignon renfermant un pus épais verdajaeidatre. Avec le temps, ce

e



CHAPITRE I : LYMPHADENITE CASEEUSE

pus peut devenir sec et calcifié. Chez les caplensyntenu des abces est

géneéralement plus liquide.
Selon la localisation des lésions, on distinguexdermes cliniques :

Une forme superficielle et une forme profonde,d®sx formes sont souvent
associées dans un méme troupeau et parfois che2me animal.

En plus de ces deux formes qui sont les plus &és, on rencontre d’autres
formes plus raregEl Baytary n°29-Juillet 2003 Page 09)

8.2.1. Forme superficielle:

Il N’y a généralement pas d’altération de I'étatg@l de I'animal,

Mais le seul symptébme qu’on peut noter c’est I'alat®dn des noeuds
Lymphatiques superficiels qui sont par ordre d'&bec les nceuds lymphatiques
parotidiens, mandibulaires, rétropharyngiens (#tér médian), pré-scapulaires,
pré-cruraux, poplités et rétromammaires.

Chez la femelle, Un seul nceud est atteint en gkménais parfois plusieurs. Le
nceud atteint augmente de volume et devient faciiepapable. A la palpation-
pression, il est indolore et de consistance duvecAe temps, il se produit une
dépilation de la peau en face du nceud abcédé gairs#lit et peut se percer
spontanément en laissant couler un pus épais, areroallant et agglutinant le
poil et la laine. Il est blanchéatre ou blanc verel&t sans odeuiEl Baytary
n°29-Juillet 2003 Page 09).

8.2.2. Forme profonde:

Dans cette forme, il y a atteinte des noeuds lynmpled profonds et surtout les
meédiastinaux et bronchiques. L’atteinte peut s@termaux poumons, au foie,
aux reins et a la rate. D’autres localisations plmes sont rapportées : cceur,

scrotum, mamelle. Le seul symptédme observé dates foeme est un

-



CHAPITRE I : LYMPHADENITE CASEEUSE

amaigrissement progressif et irréversible (émamatiLa Lymphadénite
Caséeuse fait partie en effet du "syndrome dedbi®maigre”.

On peut observer toutefois de la dyspnée lors ciimtion pulmonaire.
L’atteinte importante des nceuds lymphatiques médaasx peut étre a I'origine
de perturbations de conduction vagale, provoquast aes troubles de
fonctionnement des réservoirs gastriques et ercpber du rumen(El

Baytary n°29-Juillet 2003 Page 09).

8.2.3. Forme rare:

Septicémie et mortalité surtout chez les jeuneda@ades eaux rousses),
Troubles de la reproduction chez les brebis, cesguraduit par des
avortements, de la mortinatalité et la naissanagrdéaux chétif{El Baytary
n°29-Juillet 2003 Page 09).

FIGURE 1: La forme interne de la Lymphadénite Caséeuse chem caprin
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FIGURE 2: La Lymphadénite Caséeuse au niveau ganglion pré&apulaire

(caprin)

FIGURE 3: La Lymphadénite Caséeuse au niveau du ganglion ymidien

(caprin)

FIGURE 4: forme profondeatteinte de nceud lymphatiqgue médiamaux
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FIGURE 5 : abces pulmonaire.

9. Evolution:

En fonction du statut immunitaire de I'animal ini@ces réinfections ou les
réactivations endogenes conduisent le plus so@ane augmentation de la
taille des lésions mais peuvent aussi conduiressstabilisation des lésions,

voire une guérison completgl Baytary n°29-Juillet 2003 Page 09).

10. Lésions:

10.1. Lésions macroscopiques:

Ce sont des abces froids typiques, de taille viariallant d’un petit

Pois a une orange (5 a 10 cm de diametre), le potage d’animaux

Porteurs d’abces de grande taille augmente avge.l’'a

Les pyogranulomes sont entourés par une coqueifibret contiennent un pus
d’'une couleur vert pale a jaune crémeux, d’abondi-diguide puis s’épaissit

jusqu’a avoir une consistance caséeuse dans iesdémciennes ou le pus est
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stratifié et la coupe sagittale du Pyo granulomangd’aspect en tranche
d’oignon. (El Baytary n°29-Juillet 2003 Page 09).

10.2. Lésions microscopiques:

Les études immunohistologiques des lésions de Lyohahite

Caséeuse montrent que ces pyogranulomes sonttaéedtius d’un centre
nécrotique entouré, depuis le centre vers la périphpar 21 palissades de
macrophages portant a leurs surfaces des CMH (exaphajeur
d’histocompatibilité) de classe Il, une couche gpaide cellules composées
surtout de lymphocytes T qui comprennent a ladess lymphocytes auxiliaires
et des lymphocytes cytotoxiques et de lymphocytes lhe zone de fibrose qui
sert a isoler le pyogranulome du reste du tissd (& Baytary n°29-Juillet
2003 Pagel0)

11. DIGNOSTIC:
11.1. Diagnostic Clinigue:

Il repose sur I'observation d’abceés froids a coépaisse et fibreuse dont les
localisations superficielles sont exclusivementie=uds lymphatiques
superficiels (El Baytary n°29-Juillet 2003 Page9 et 10)

Les signes cliniques sont détectés par la vuerairpaxamen physique. Les

abcés ont une forme arrondie sur la surface dusatep'animal.

L'abces de Lymphadénite Caséeuse contient génénalem pus pateux, épais,
jaune-verdatrg(Maria Leite-Browning)

Il est plus délicat lorsque la maladie est sousiae profonde. L’examen
d’autres animaux du troupeau permet parfois d’'¢erele praticien.

Un amaigrissement progressif, une chute de perfacegreproductives

accompagnent souvent la malaqdMaladie des abces)

-
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11.2. Diagnostic Nécropsique:

Localisation: abces sur les ganglions lymphaticuugeerficiels (pourtour de la
téte, en avant de I'épaule, pli de laine, de pattaeitre de la queue) ou sur les
ganglions profonds des membres (ganglion poplitgigot), ou sur les
ganglions du foie ou des poumons Forme: grossiaresphérique Dimension:
bille a orange. Couleur: blanchatre. Consistanagakile. Coupe: a l'intérieur de
la coque, présence d'un pus blanchatre, jaunatverbgonsistant a crémeux.

(Jacques brunet, autopsie et Iésions du mouton e¢ dia chevre page 93)

11.3. Diagnostic Histopathologique :

Infiltrationneutrophilique et une nécrose caséebegjée d’'une couche de
L’aspect histopathologique est caractéristiqueofserve une aire centrale avec
un macrophage, elle-méme entourée d’'une couchgng#hbcytes. Une capsule

fibreuse est généralement présefitéelanie randon, 2004)

11.4. Diagnostic Différentiel :

La Lymphadénite Caséeuse des ovins et caprinsmadee différenciées des
Pyo ou des lésions necrogranulomatose trouveediansaladies telles que
Actinobacillosela tuberculoseetla mélioidos€causée par Biirkl,
olderiapseiidomallei) et des abces causésAr@afobacterium pyogéng®ou
Pasteurella multocidales réactions au site d'injection, les kystesgii@sdes
sébacées et des kystes d'inclusion épidermiqueleb@zoutons et les chevres
peuvent parfois étre confondus avec des lésiotes idgmphadénite Caséeuse.
Dans certaines parties de I'Europe, la Lymphadéraseeuse et un autre état
semblable, la maladie dorilles, sont souvent regroupés et ont appédé «
maladie des abcésMaladie Morilles est causée pataphylococcus aureus
subspanaerobiwt est caractérisée par des abces dans les ganglion

lymphatiques superficiels, tissus sous-cutanéaroig entre les muscles. Il

-
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différe de la Lymphadénite Caséeuse par le fadliguaffecte les animaux

jeunes et disparait du cheptel d'animaux adulkdEhael W paton,

january2010).

Bactéries

Principaux symptdomes

Caractéres cukueau

bactéries recherchées

morphologiques des principales

Caracteres
phénotypiques et

biochimiques

Corynebacteriumpseudotuberculo

is  Pus épais, ayalene
verdatre a grisatre a la fin du
vidange,inodore, localisation
ganglionnaire, 1a2abcés,

dépilation et rougeur a la

Aspect des cellules :

batonnetincurvé, aspect des

culture : Gélose au sang

maturation avec présence d'unadditionnée de téllurite

point de nécrose.

Coloration de gram : +, catalase

colonies : noiratres, milieu de

Catalase +, hémoluge
Nitrate réductase+

Hydrolyse de I'urée

Staphylocoque aureus

Gram+, contenupurulent,
fluide, couleur jaune clair et
odeur nauséabond, plusieurs
abceés a la fois, rarement

interne

des colonies : jaunatre et
bombées, milieu de culture :

Chapman

Coloration de gram+, aspect des

cellules : coque en amas, aspect

Catalase+, hémolyse,
nitrate réductase+,
staphylocoagulase+,
fermentation du

mannitol+

Streptocoque spp

Gram+, ils sont plus interne
liquide, jaune blanchatre,

odeur répugnante.

cellules : coque en chainette,

culture : gélose au sang

s,Coloration de gram+, aspect des

aspect des colonies : milieu de

Catalase-, hémolyse

fermentation de lactose-

Arcanobacterium (cellulite)

Plusieurs abceés, |@zdion

extra ganglionnaire.

Actinobacillose

Abceés en cocarde, présence
d’'un écoulement nasale

abondant et purulent

gram -

Tumeurs (lymphosarcome)

Elles sont rares chez le

mouton

Tuberculose

Rare chez les moutons et le
caprins, présence d’'un caséu
jaune grisatre et des foyers d
calcification

5 Acido-alcoolo-résistant,

mfacilement reconnaissable

h

Corynebacteriumpyogénes

Plus fréquent chez lesbov
et les agneaux, il entraine deg
abcés surtout ombilicales ou
articulaire avec apreés une
ponction a l'aide d’'une
aiguille le pus coule

facilement

Tableau 1: étiologie et diagnostique différentiel des abcés

¢
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12. Traitement :

C. pseudotuberculosis est généralement sensiblesigyrs antimicrobiens dont
la kanamycine,les sulfamides, les tétra-cyclindaetpicilline. Toutefois, le
traitement aux antibiotiques estpeu efficace esoradu manque de
biodisponibilité due a I'épaisse capsule entouemabceset parce que la
bactérie réside a l'intérieur des cellules phagoma. L'exérese des abces
et/oudes nceuds lymphatiques atteints permet uniesguélans les cas d'atteinte
externe, mais larécurrence est fréquente. L'igade formol a l'intérieur des
abcés a déja été décrite commetraitement; toujefaiexiste pas de données
concernant son efficacité et le formol est d'us#geilit chez les animaux de
consommation. Il est donc recommandé d'isoler greligeformer lesanimaux
atteints au lieu de les traiter, et ce afin de iréda propagation de l'infection
dans letroupeayPekelder JJ 2000)

13. Echec au traitement de la maladie :

Les antibiotiques usuels possedent un certain podaas la destruction de la
bactérie causant lalymphadénite caséeuse. Cepetatanmtoyens de défense de
I'animal en réaction a la présencede la bactéisenua I'efficacité de
I'antibiothérapie.

En effet, I'épaisse capsule qui se crée autoualdeds afin de limiter la
propagation de labactérie est une entrave a lanadioé des antibiotiques a
I'intérieur de I'abcés. Par conséquent,le médicamepeut éliminer
efficacement la bactérie et guérir I'animal. Cheszdnimauxd'exposition, il est
possible de retirer chirurgicalement les abcesréigps sous anesthésie.
Cependant, ces abces pourront réapparaitre mérsudd de la chirurgie. Les
animaux qui ontdes abcés doivent étre isolésseaiblees qui drainent peuvent
étre nettoyés avec une solutiond'iode afin de mgama contamination de
I'environnement. Il est a signaler que lamanipafatie ces animaux requiert

une certaine prudence puisque la bactérie qui dalysephadénite caséeuse

s
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peut également affecter I'hnumain. Il faut doncleei bien se laver lesmains
apres toute manipulation et a porter des gants pettwyer les abces.
Heureusement, latransmission de cet agent infectisy humains n'a été

rapportée que tres rareme(@VNI, le 1* mai 2000, p 2-3).

14. PROPHYLAXIE:
La prophylaxie de la Lymphadénite Caséeuse eshisiEment sanitaire et

accessoirement médicale.

14.1. Prophylaxie Sanitaire:

La prophylaxie sanitaire est basée sur des mesimgdes :

* Dans les élevages indemnes il faut éviter d’idtrioe le germe par des regles
d’hygienes simples.

* Eviter d’introduire dans le troupeau des animpoxrteurs d’abces ou de
séquelles d’abceés surtout les béliers futurs reprtedrs.

* Veiller a désinfecter les blessures occasionpéedes traumatismes
notamment celle de la tonte.

* Eviter de mélanger les troupeaux avec d’autresgeaux infectés notamment
lors de rassemblement pour des fins prophylactiqueescination, drogage ou
traitement antigaleux par bain).

*Eviter autant que possible les manipulations enwpés d’identification ou de
saignée par coupure d’oreilles et les cautérisstion

* Dans les élevages infectés il faut veiller a temi’extension de la maladie et
procéder a son élimination.

* Réformer les animaux agés, maigres et porteudwdgeurs abces.

* réformer systématiquement le ou les béliers ii@ecar ils sont les véritables
disséminateurs de la maladie dans le troupeau.

* Repérer les autres animaux porteurs d’abcessddsr et procéder a leur

traitement avant que les abcés ne se vident sgamtt et souillent les autres

s
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animaux et I'environnement. Le pus et le matéeliltés seront profondément
enfouis dans le sol ou mieux encore brdlés.

*Eviter les objets tranchants dans la bergerieesiehclos destines a héberger
les jeunes animaux.

*Eviter autant que possible le paturage dans laggz@pineuses surtout pour les
agnelles et les chevrettes (chardons, maquis....etc.)

*Désinfecter les blessures occasionnées notamnaemd ponte ou par les
affections cutanéo-muqueuses (ecthyma, gale, éavadtc.).

*Manipuler les animaux malades toujours en derfiiam antigaleux, tonte,
vaccination et drogage...etc.).

*Lors de mise-bas, désinfecter le cordon ombiletdes blessures
éventuellement occasionnées par les manipulatiosigiicales(El Baytary
n°29-Juillet 2003 Page9 et 10)

14.2. Prophylaxie Médicale :

La prophylaxie médicale comprend des moyens desptién non spécifiques et

spécifiques.

14.2.1. Les moyens de prévention non spécifiques :

La vaccination systématique et annuelle des traupeantre I'ecthyma

contagieux et la clavelée diminue I'incidence deféction dans le troupeau.

La lutte contre les ectoparasites (tiques, galasxppuces) et les endoparasites
(strongles digestifs et respiratoires, distomatdg®)nue I'incidence de

I'infection en protégeant la peau et en augmentédstance des animaux.

La distribution d’'une alimentation plus riche ewtgines, sels minéraux,
vitamines A, D3, E et oligo-éléments sous la fodhn concentré renforce la

résistance organique des sujétéélanie Randon, 2004)

-
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14.2.2. Les moyens de prévention spécifiques (Ladtination) :

Les seuls vaccins disponibles dans le commercedgsntaccins inactives a
base de toxine deGorynebacteriumpseudotuberculosisurifiée et inactivée,
ces vaccins semblent avoir un effet significatiflsuréduction de la prévalence
de LymphadéniteCaséeuse.

En Australie depuis son introduction tant sur tegai@ qu’au cours d’études
expérimentalegEl Baytary n°29-Juillet 2003 Page9 et 10)

Aucun vaccin n'est disponible en FRANQ#¢lanie Randon, 2004)

La vaccination est sans doute vouée a I'échecldsiiies Falkland du point de
vue du codt pure, sauf peut-étre dans le pire xi@sitations touchées avec une
haute incidence des abces internes. Vaccins tel&lgunvac-3 ou -6réduire le
colt par combinant le vaccin le «bout» avec lesimaca Clostridium, mais pas
seulement agneaux besoin de deux injections 4-@isemd'intervalle, mais
aussi un rappel annuel avant de cisaillement do®ea maintenu ou peu d'effet
on le verra. Méme avec des rappels réguliers fldaumoins 4ans a voir tomber
dans l'infection. Les colts-avantages de la vattomaépendent des facteurs

suivants:
* La prévalence de l'infection dans le troupeau.

 L'agneau / ratio des adultes (parce que le problaugmente avec I'age

moyen du troupeau).

* Le colt du vaccin. « La valeur de la laine. «Mladeur de la viande (ou

éventuellement avec des troupeaux de goujon, éuvde I'animal).

* L'incidence sur I'exploitation de la maladieCestridium. Il peut avoir un

réle a jouer dans l'avenir et dans certaines ferble®ssai de vaccination

-
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menées dans les les Malouines dans le début déssnonante a laissé aucun
concluante résultats en raison de l'essai semi@d@bandonné€Boils-
CaseousLymphadeénitis, 29/08/2008 PAGE 2)

- Vaccin Glanvac-3 :
POUR USAGE VETERINAIRE SEULEMENT.

Un outil pour le contréle des maladies du moutamséas par Clostridium

perfringens type D, Clostridium tétanie et Coryredéaumpseudotuberculosis

(ovis).

L'indication duGlanvac-3est recommandée comme outil dans le controle de la
Lymphadénite Caséeuse et la prévention de |'entérotie (rein pulpeux) et du
tétanos chez les moutons en saf@.ANVAC-3)
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CORYNEBACTERIUM PSEUDOTUBERCULOSIS

1. Autre dénomination :

"Bacillus pseudotuberculosis-ovis", "Corynebacterwvis",
"Corynebacteriumpseudotuberculosis-ovis", "Corym&dr@umpreisz-nocardi”,
"Mycobacteriu tuberculosis-ovis".

.Nom vernaculaire : bacille de Preisz-Nocard.

2. Systématique :

La nomenclature d€orynebacteriumpseudotuberculosis est inscrite dans les
"ApprovedLists of BacterialNames". Les résultatsyibridations ADN - ADN
ainsi que I'étude de la séquence de 'ARNr 16S meonitque cette bactérie
appartient au groupe dorynebacteriumdiphtheriae constitué de
Corynebacteriumdiphtheriae, de Corynebacteriumpseudotuberculosis et de

Corynebacteriumul cerans.

Le test de réduction des nitrates permet de défeux biovars : le biovarEqui
(nitrate réductase positive) isolé des chevauestbvins et le biovarOvis
(nitrate réductase négative) isolé des petits rans) des bovins et
exceptionnellement du cheval. L’existence de ces tdovars a été confirmée
par des études génétiques (polymorphisme de itestride I’ADN, ribotypage).
Selon Hommeetal. (1999), certaines souches nitrate réductaseiymsgolées
de mammites chez les bovins, pourraient représantaoisieme biovar
caractérisé par son habitat, son pouvoir pathogeses caracteres
bactériologiques (Cinfra). Dans la suite du texte nous utiliserons la

nomenclature de "Biovar 3" pour désigner ces sai¢geazeby, jp, 1999)

.
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3. Caracteres bactériologigues :

Corynebacteriumpseudotuberculosis est un bacille a Gram positif, immobile,
non sporulé, de forme irréguliere, de 0,5 a0 de diametre sur 1,0 a 3,0n
de longueur, présentant des formes en massue gtategations
métachromatiques, aéro-anaérobie, catalase positwdipophile (croissance
non stimulée par 1 p. cent de Tween 80 en geélose-ceevelle).

Comme le souligne la huitieme édition du "BergeysMal of
DeterminativeBacteriology" et la premiere éditian"@ergey'sManual of
SystematicBacteriology"”, les caractéres bactériqlees de
Corynebacteriumpseudotuberculosis apparaissent trés variables selon les auteurs

en raison des techniques utilisées et de |'existdadiovars.

D'apres la neuvieme édition du "Bergey'sManual of
DeterminativeBacteriology", les caracteres biochumis sont les suivants :

. Réponse positive : hydrolyse de I'uréee, RM, feraigon du fructose, du
galactose, du glucose, du maltose et du mannose.

. Réponse négative : hydrolyse de I'esculine, hydeotle I'hippurate, hydrolyse
de la tyrosine, hydrolyse de la caséine, pyrazidas&, phosphatase,
fermentation de I'amidon, du lactose, du manniolraffinose, du rhamnose, de
la salicine, du tréhalose et des xyloses.

. Réponse variable : réduction des nitrates, acatibn de I'arabinose, de la

dextrine et du saccharose.

En galerie API Coryne on observe :

. Une réponse positive pour les tests uréase eefeation du glucose.

. Une réponse négative pour les tests pyrazinamigga®lidonyl-arylamidase,
béta-glucuronidase, béta-galactosidase, N-acétgigl@cosaminidase,

hydrolyse de I'esculine, gélatinase, fermentat®iadkylose, du mannitol, du

£



CHAPITRE II : Corynébactérium PSEUDOTUBERCULOSIS

lactose, du saccharose et du glycogene.
. Une réponse variable selon les souches pourdesrigrate réductase,
phosphatase alcaline, alpha-glucosidase, fermentdti maltose et

fermentation du ribose.

Dans I'étude effectuée par Homraet. (1999) et portant sur 9 souches du
"Biovar 3" les résultats obtenus sont :

. Résultat positif : résistance au O/129 (tabletieco chargée a 150g),
hydrolyse du 4-méthyl-umbelliferone-alpha-D-glucs{BBL CRYSTAL),
hydrolyse de l'arginine, hydrolyse de l'urée (ABre), acidification du
glycérol, du fructose, du mannose et du ribose.

. Résultat négatif : hydrolyse de I'amidon (caraet&udié sur une gélose
Columbia contenant 0,15 p. cent d'amidon), hydetis 4-méthyl-
umbelliferone-phosphate (BBL CRYSTAL), réductiorsdetrates,
pyrazinamidase, acidification de I'amidon, de Léise, de I'éthyléne glycol (5
souches étudiées), du glycogene, du maltotrioseadcharose et du tréhalose.
. Réponse variable : nitrate réductase (8 souchasvas sur 9) et acidification

du galactose et du maltose.

La production d’'une phospholipase D est a I'origihen CAMP* test positif
vis-a-vis de Rhodococcusequi et d'un CAMP test-reverseositif vis-a-vis
d'une souche béta hémolytiqueSiigphyl ococcusaur eussubsp aureus.

Les souches du biovarOvis sont nitrate réductagativé alors que les souches
du biovarEqui et du "Biovar 3" sont nitrate redset@ositive. Le "Biovar 3" se
différencie du biovarEqui par I'aspect des colof@&sinfra) et par une réponse

faiblement positive au CAMP test-reverse.

Corynebacteriumpseudotuberculosis cultive a 20 °C, ne présente pas

d’exigences particulieres et I'adjonction de Twé&€heu de sérum n’est pas

B
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indispensable a la croissance.

Sur une gélose au sang de mouton, incubée 24 he@iesSC, dans une
atmosphere normale, les colonies sont minusculesrehémolytiques.

Apres 48 heures d'incubation, les colonies fornpéedes souches des
biovarEqui et Ovis ont un diamétre de 1 mm, elted blanches ou légerement
jaunatres, trés seches, convexes et a contoureedids souches du "Biovar 3"
sont Iégerement plus grosses (entre 1 et 2 mmeahecdiie) et leur aspect est
moins sec. Les colonies des 3 biovars s’entourenedtroite zone d’hémolyse
béta due a I'excrétion de la phospholipase D.

Sur le milieu de Tinsdale, trés rarement utilisér&tecine vétérinaire, les
colonies sont noiratres (réduction du telluritgpdéassium) et entourées d’un
halo brun (présence d’une cystinase).

En bouillon, la croissance est faible et se traplaitla présence d’'un sédiment et

d’un léger voile en surfacéEuzeby, jp, 1999)

4. Habitat et pouvoir pathogéene :

L’habitat deCorynebacteriumpseudotuberculosis n'est pas connu avec certitude
mais cette bactérie serait capable d’'une survi®pgée (jusqu’a 55 jours), sans
multiplication, dans le milieu extérieur.

Le principal mode de contamination est lié a unelswe des plaies
superficielles, méme minimes, par de la terre aulpa instruments contaminés.
Les animaux porteurs d'abcés pulmonaires ouvenggne contaminer
directement les animaux sains (role de la touxghetz les ovins, les jeunes
s'infectent au contact des meres. Le réle desogdes, en tant que vecteur

passif, est souvent évoqué.

Corynebacteriumpseudotuberculosis provoque des infections chez de
nombreuses espéces animales notamment chez ld,daexauton, la chevre et

les bovins. Une contamination de ’homme est pdéssitais rare (22 cas décrits
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en 1997). Elle a été décrite principalement en valist chez des individus ayant
des contacts directs ou indirects avec des runsnirgagit donc d'une zoonose

professionnelle peu fréquente mais, peut étre estisiée(Euzeby, jp, 1999)

5. Les espéeces affectées :

5.1. Infections du cheval :

Chez le cheval, deux formes cliniques sont recosnlelymphangite ulcéreuse

et la formation d’abceés sous-cutanés.

La lymphangite ulcéreuse est une affection chranmu se traduit par la
présence de nodules, d’abceés et de plaies ulcérsigggant au niveau de
I'extrémité inférieure des membres. L'infectioncampagne d’'une
inflammation, généralement non suppurée, des \aigset des nceuds

lymphatiques.

Les abcés sous-cutanés ont une évolution chromigilesont localisés
principalement dans les régions pectorale et vieniGette forme particuliere

d'infection est connue sous le nom de "pigeon fever

Les chevaux infectés peuvent également présergdrateeriémies, des abces
internes (poumon, péricarde, peritoine, rein, wémesentere, diaphragme...) et,

plus rarement, des avortements.

L’infection s’Taccompagne d’une fiévre, d’'une pettepoids et le taux de
mortalité peut atteindre 40,5 p. cent lors de &spnce d’abces internes.
(Euzeby, jp, 1999)

-
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5.2. Infections des petits ruminants :

Corynebacteriumpseudotuberculosis est responsable, chez les ovins et les
caprins, d'une infection appelée la lymphadénis€ease qui est une forme
particuliére de la maladie des abces (diverse€hastpeuvent étre a l'origine
d'abcés chez les petits ruminants notamm8&taiphyl ococcusaureussubsp.

anaerobius).

La lymphadénite caséeuse a été décrite dans ®pays ou I'élevage ovin est
important. Elle se caractérise par la formatiopgagranulomes localisés
principalement dans les nceuds lymphatiques supsficmoeuds lymphatiques
parotidien, mandibulaire, rétropharyngien, préctgpm préfémoral, poplité,
rétromammaire), dans les nceuds lymphatiques prefendans les poumons.
Plus rarement, d'autres localisations sont obssrvéasur, scrotum, mamelle.
Une contamination précoce des jeunes animaux panéees conduit a des
|ésions de petite taille et pouvant passer inagsrgdes lésions évoluent
lentement et une expression clinique manifeste ateservée que chez les
adultes (animaux ageés de plus d'un an) a la seitéidfections ou de
réactivations qui provoquent un état d'hyperselitéitale type IV (voir le
chapitre "Facteurs de pathogénicité"). D'une mam@nérale, le pourcentage
d'animaux porteurs d'abcés de grande taille augna@c I'age.

Les pyogranulomes contiennent un pus d'une coubtipale a jaune crémeux,
d'abord semi-liquide puis qui s'épaissit jusqu@irayne consistance caseeuse
dans les lésions anciennes. Le pus est enferméaidansoque elle-méme

entourée d'une capsule de tissu conjonctif.

La présence d'abceés superficiels altére peu tiétaanté des animaux alors que
la présence d'abcés profonds et d'abces pulmomgraessociée a un
amaigrissement progressif. Outre un éventuel amsagmnent, les pertes

économiques sont liées a une diminution de la mtimlude la laine et du lait, a

N
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une entrave a la commercialisation, a une dévalkois des peaux et a des

saisies a l'abattoir.

Des cas de mammites cliniques ou sub-cliniques; exerétion du germe dans

le lait, ont été décrits mais ils semblent exceptals.(Euzeby, jp, 1999)

5.3. Infections des bovins :

Chez les bovingCorynebacteriumpseudotuberculosis est a l'origine de diverses
formes cliniques : abces sous-cutanés, lymphadeloiéeeuses, infections
viscérales accompagnées ou non de la formatiooabaous-cutanés, abces
sous-cutanés accompagnés de mammites, mammitegugensigne clinique.
Dans ce dernier type d'infection, les souches ésodppartiennent généralement
au "Biovar 3" alors que, les souches isolées dissanas d'infections,

appartiennent au biovarOvis.

Les abceés sous-cutanés ont une taille de 15 a 2 adrametre (extrémes
compris entre 1 et 50 cm). Leur nombre est variablen les animaux et ils
siegent le plus souvent au niveau de la téte, dudms épaules, des flancs et des
membres. Les abcés ont une coque épaisse mairgsteht par se rompre en
laissant écouler un exsudat sanguinolent ou uraomgitre strié de sang et ils
évoluent vers la formation de |ésions ulcéreuses.riceuds lymphatiques
drainant la région ont un volume augmenté maisrésgmtent pas de lésions
particuliéres. Les animaux ne souffrent d'aucureawmbuble et la production de

lait n'est pas affectée.

Les lymphadénites sont principalement localiseegsnaauds lymphatiques de la

téte et du cou qui sont ulcérés et qui contiendargus.

Les formes viscérales sont rares, elles se tratyise la présence d'abces dans

les voies respiratoires et dans les nceuds lymplestiq
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Les mammites sont soit aigués soit sub-cliniguesisDes formes graves, les
quartiers sont le siége d'une inflammation impdgale lait a un aspect purulent
mais, I'état général des animaux n'est pas obirgatent altéré(Euzeby, jp,
1999)

6. Facteurs de pathogénicité :

Les facteurs de pathogénicité intrinseques $&s@lla présence d’'un lipide
pariétal et a la synthése de phospholipase D. Gag&urs n'expliquent
cependant pas le développement des lésions graatdoses qui résultent en

fait de la réponse immunitaire.

Le lipide pariétal analogue au "cord factor"Mgcobacteriumtuberculosis est
responsable d’une action cytotoxique sur les adlphagocytaires et d'une
résistance a l'action bactéricide de ces cell@esie action sur les phagocytes
confére &Corynebacteriumpseudotuberculosis le statut de bactérie
intracellulaire facultative.

L'injection par voie intradermique du lipide paaigprovoque des lésions de
nécrose hémorragique. Toutefois, contrairementard factor"”, l'injection
intra péritonéale au cobaye n’induit pas d’effetaques systémiques.

Le lipide pariétal semble un facteur de virulenopartant car les souches les

plus riches en lipides induisent les Iésions les phportantes.

La phospholipase D, d'un poids moléculaire de 34, Kkiydrolyse la
sphingomyéline des membranes cellulaires ce quitdl@ola libération de
choline alors que la céramide phosphate reste i@ssd& membrane.

La phospholipase D augmente l'activité hémolytide& toxines
(phospholipase C et cholestérol oxydase) prodpeeghodococcusequi ce qui
est a l'origine de la positivité du test de CAMRBdrsement, la béta hémolysine

d'une souche d&taphylococcusaureussubsp Aureus est inhibée (positivité du
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CAMP test-reverse) car elle est incapable d'agitesaéramide phosphate.
L'inhibition pourrait également résulter d'un enboement stérique.

Chez I'animal de laboratoire, la phospholipase @@que une nécrose apres
injection intradermique et une augmentation declangabilité capillaire par le
biais de lésions de I'endothélium vasculaire. Liaagtation de la perméabilité
vasculaire favorise la dissémination bactérienparér du site d'infection
primaire. De plus, la phospholipase D inhibe lersbtactisme des granulocytes
neutrophiles et active la voie alterne du systeameptémentaire.

Les souches ne produisant pas de phospholipadesBriee du géne ou présence

d'un gene défectif) ont une virulence atténuée.

La réponse immunitaire a médiation cellulaire d&trégine d'un état
d'hypersensibilité de type IV conduisant a la faiorade granulomes au point
d'inoculation et dans les nceuds lymphatiques dnalaaégion. Ces granulomes
présentent un centre nécrotique (pyogranulomesushtle macrophages et de
lymphocytes. A leur périphérie se développe une ztmfibrose isolant le
granulome des tissus. Comme c'est le cas poutdsgganulomes résultant
d'une hypersensibilité de type 1V, l'organisati@s dranulomes est dynamique :
en permanence des macrophages se lysent, lib&@ebiadtéries qui sont alors
phagocytées par de nouveaux macrophages. La fomdgices granulomes
immuns inhibe la dissémination bactérienne maislobra des lésions

tissulaires.

Des souches deorynebacteriumpseudotuberculosis peuvent étre lysogénisées
par les bactériophages @erynebacteriumdiphtheriae et produire de la toxine
diphtérique. Toutefois, aucun cas de diphtérieétéaattribué a
Corynebacteriumpseudotuberculosis. . (Euzeby, jp, 1999)

"
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7. Diagnostic bactériologigue et sérologique :

Le prélévement est généralement constitué paudypréleve par
écouvillonnage d’'un abces ou d’'un nodule fraichdriraisé. L’'examen
bactérioscopique du pus met en évidence des cagtéries, souvent en
position intracellulaire. D’autres prélevements glie du sang, du liquide
péritonéal ou du lait permettent également d’isladractérie en cas de
bactériémie, d’abcés abdominaux ou de mammites.

La culture est effectuée sur une gélose au sangpdéon incubée a 37 °C dans
une atmosphere normale. Des milieux sélectifs paudgalement étre utilisés.
Parmi eux, le milieu FNR (Fosfomycin, NalidixicacidRhodococcusequi) qui
renferme des antibiotiques et un surnageant dereutie Rhodococcusequi,
permet de reconnaitre facilement les colonies de
Corynebacteriumpseudotuberculosis qui s'entourent d'une zone d’hémolyse tres
nette.

L'étude des caracteres bactériologiques (I'utieatl'une galerie APl Coryne
donne de bons résultats) permet facilement le dstgndes infections dues aux

biovarEqui ou Ovis.

Chez les bovins atteints de mammites, le diagnestiplus délicat car il faut
différencier les souches du "Biovar 3" des autmgreebactéries fermentatives
et non lipophiles isolées de mammites chez la vache
Corynebacteriumamycolatum, Corynebacteriumminutissimum et
Corynebacteriumul cerans.

. Corynebacteriumamycolatum et Corynebacteriumminutissimum se distinguent
de Corynebacteriumpseudotuberculosis car elles sont non hémolytiques, elles
n'inhibent pas I'némolyse béta d'une souch&ajihyl ococcusaureussubsp.
Aureus et elles donnent une réponse négative aux tasistdyl-umbelliferone-
alpha-D-glucoside et uréase (la souche typ€de/nebacteriumamycolatum
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est cependant uréase positive).

. La distinction entr€orynebacteriumpseudotuberculosis et
Corynebacteriumulcerans s'avere délicate. Toutefoi§orynebacteriumul cerans
est sensible au O/129, elle donne un résultatipasi tests phosphatase
alcaline, acidification de I'éthylene glycol, aicition du maltotriose et, le plus
souvent, un résultat positif pour I'hydrolyse dmdthyl-umbelliferone-
phosphate.

Des techniques de diagnostic sérologique ont égogeées :

Les plus anciennes reposent sur la neutralisatda ghospholipase D révélée
soit par une inhibition soit par une exaltation’detivité hémolytique.

. L'inhibition de l'activité hémolytique est rechleée en faisant agir sur des
globules rouges sensibilisés par un filtrat deuraltie Rhodococcusequi d'une
part la toxine et d'autre part la toxine éventued#iat neutralisée par le sérum a
tester (synergistichemolysis-inhibition test).

. L'exaltation de I'activité hémolytique est miseésdence selon le méme
principe mais le systeme révélateur d'une évemtuellitralisation est constitué
par des globules rouges sensibilisés par un fileatulture de
Staphylococcusaur eussubsp Aureus (anti-haemolysin-inhibition test).

. La mise en ceuvre de ces tests est délicate,desfsene sont pas
commercialisés et ils ne permettent pas de diftéeetes animaux infectés des
animaux guéris. Chez les ruminants, ils n‘ont aucténét pour un diagnostic
individuel mais, chez le cheval, le "synergisticlodyais-inhibition test" peut
étre utile lorsque l'infection ne conduit qu'a l@gence d’'abces internes (seuil
de positivité fixé a 512).

Plus récemment, un test ELISA a été développé leadingnostic de la

lymphadénite caséeuse du mouton. De réalisatianghople que les
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précédents, ce test ne permet pas un diagnosiwdndl mais pourrait servir a

définir la qualification sanitaire des troupea(Euzeby, jp, 1999)

8. Sensibilité aux antibiotiques :

Corynebacteriumpseudotuberculosis est sensible a la pénicilline G, a
I'amoxycilline, aux macrolides, aux tétracyclinesx céphalosporines, a la
lincomycine, au chloramphénicol, a I'associatiotissuide - triméthoprime et a
la rifampicine. La sensibilité aux aminosides esiable et differe selon les
biovars. D’'une maniere générale, les souches dialfvis sont plus résistantes

que celles du biovarEqui.

Un traitement antibiotigue semble inutile lors dab sous-cutanés qui doivent
faire I'objet d’'un traitement chirurgical.

Chez le cheval, lors de lymphangites ou d’abcésmeis, |'utilisation
d’antibiotiques peut étre envisagée. Le choix dadéécule repose sur le
spectre de sensibilité mais doit également tempte de la localisation de
I'infection (abcés a coque souvent épaisse), ttecklisation intracellulaire
fréquente de€orynebacteriumpseudotuberculosis et de la toxicité de certains
antibiotiques pour le cheval (notamment la lincomgceet, dans une moindre
mesure, la rifampicine, les macrolides et les t§tbnes). En pratique, les
macrolides, principalement I'érythromycine, semblgonner de bons résultats
(Euzeby, jp, 1999)
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Corynobacteriumpseudotuberculosis| Staphylococcus | Streptococcus| lebsiellaoxytoca| Nocardiasp
aureus ps
subspanaerobius

R S R I S |R | SIR | S R I S
Peniciline G _ 9 _ 1 7 1 | o _ _ 1
Peniciline A _ 15 _ 8 o 1| _ 1 1
Oxacilline 1 14 1 7 1 _ |1 o 1
Cefalotines _ 15 _ _ 8 1 _ |1 o 1
Streptomycine | 13 2 7 _ 1 1 | 1 1
Gentamycine 6 6 _ _ 8 1 _ N 1 A
Kanamycine _ 15 _ _ 1 _ 1 - _1 _ 4
Tetracyclines _ 15 _ _ 8 1 _ | 1 _ 1
Erythromycine | _ 14 1 1 6|1 _ ' i
Spiramycine _ 14 _ o _ _ o L
Triméthoprine | _ 14 1 7 1 _ 1 1
Furanes 1 13 _ _ 8 _ T ) _ 1 o
Eluméquine _ 14 _ 17 1 I . | 1
Néamycine 7 4 _ 17 1 _ | - 1 _ -

Tableau 2: sensibilité des souches isolées aux antibioticgie
R : résistant | sensibilité intermédiaire Ssensible
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9. Prophylaxie :

La prophylaxie sanitaire fait appel a I'isolemdet animaux infectés, a une
désinfection des locaux et des objets souillésdet Bonnes pratiques d’élevage
(lutte contre les arthropodes, bonnes conditiohggiéne, traitement des plaies
méme minimes).

Chez les petits ruminants, les animaux introdwatssdun troupeau sain doivent
faire l'objet d'un contréle strict et, dans un preau infecté, les animaux
gravement atteints doivent étre réformés. De méuotdisation d'un bélier

infecté en monte naturelle est a proscrire.

Les seuls vaccins disponibles sont des vaccinsivéag fabriqués en Australie
et dont I'usage est réservé aux ovins. L'utilisatie ces vaccins contribue a
réduire la prévalence de l'infection.

Selon Pépin et al. (1999), l'utilisation d'auto-aias est a déconseill@Euzeby,
jp, 1999)
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Partie expérimentale

1. Introduction :

Notre étude a porté sur un effectif de 363 captmdifférent age et des deux
sexes, sacrifies a I'abattoir de Tiaret, sur un@geé située entre les mois de

novembre a avril 2012.

L’objectif de ce travail est de recensé le nomlag lésions de lymphadénite

caséeuse chez les caprins.

2. Matériels et méthodes :

2.1. Matériels :

-l 'abattoir de Tiaret :

L’abattoir de Tiaret a été construit en 1950 .uatetr doit étre un
établissement industriel ou semi-industriel perardtpar des procédés
rationnels d’abattre I'animal, de préparer la viatal, et de transformer le
5°guartier dans des conditions d’hygiéne rigourewsepttant entre autre
I'application facile de la législation sanitairel@ réglementation
fiscale(Craplet, 1966.Soltner ; 1979)

-Personnel :

_ Il doit subir périodiquement des visites medic&eétre vaccine selon la

réglementation en vigueur contre les maladies tnégsssbles.
_ Les vétements de travail sont nettoyés et détede

_ L’hygiene des mains doit étrestrictementrespeetges chaque reprise de

travail.

-
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- Information de base :

1 Raison sociale du gestionnaire : APC de Tiaret.

2_Agrément des services vétérinain 14101.

2.2. Méthode:

__Al'abattoir, pour chaque carcasse a fait I'tljene identification de sexe,

'age et d’'un examen clinique approfondi. En nbtamombre et la localisation

des abces.

3. Résultat :

Les résultats de cette étude révélent que surtahde 363 cas observes, durant

toute la période de notre enquéte, un seul chsmEhadénitecaséeuse a été

observé.

La localisation de cet abces dans le nceud lymplatingdiastinale (0.27%),

présente chez une femelle agée de HBabteau 3).

sexe Nombre d’animaux examines selon I'age
6 mois_1|1ans-2ans 2 ans-3ans3ans Total
ans
Chévre 60 16 18 88 182
Bouc 97 29 18 37 181
Total 157 45 36 125 363

Tableau 3: répartition des caprins selon le sexe
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GRAPHE 1 : répatrtition des caprins selon le sexe
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Nombre des
caprins
abattus du
04-11-2011
au 01-O4-
2012

Nombre des
caprins

atteints

Localisation des abces

Ganglions
lymphatiques

meédiastinaux

Ganglions
lymphatiques

trachéobronchiqu

Autres
|ésions

e

24

21

17

24

32
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26

23
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24
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Total : 363
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Tableau 4:la localisation des abcés dans la forme pradaritbz les caprins
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1
0

médiastineaux

gonglions lymphatiques Gonglions lymphatiques

trachéobronchites

autres lésion

GRAPHE 2 : la localisation des abces dans la forme madachez les caprins
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FUGURE 6. abcésaséeudans les ganglions médiastinaux
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FUGUREY : abces casée ouvert

2012/01/24 11:05 AM
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4. Discussion :

Dans notre étude, le taux de morbidité animale7@)2pour les caprins. Ceci
explique que les caprins sont plus résistant gsi@litres especes a cette

maladie.

y A

La distribution de la maladie en fonction de I'&geévélée un taux d’atteinte
élevée des animaux plus de 3ans. Ce ci peut étaeik diminutions de systeme

immunitaire.

On a constaté que la répartition des abces cheapgss a une plus grande

fréequence dans les ganglions de la région antéri@anglions médiastinaux).

L’exposition aux différents traumatismes favorisermaladie et détermine le

taux de prévalence.

Nos résultats sont inferieures a ceux retrouvésipaUSA a I'abattoir de
NYALA (SOUDAN) 6.35%( M.T MUSA 1998) mais différemide ceux obtenus
par le travail de Mubarak et Coll. a Assiout Egyp2e54 %( M Mubarak 1999).
Et aussi comparable a I'étude de cette maladi&t du niveau de I'abattoir de
Tiaret ou il yavait deux cas (0.21%) dans un cHejael 42 tétes.

Cette différence peut expliqguée par le nombreégie’de I'échantillon observe.

-



conc usion



Conclusion

Conclusion :

Les résultats obtenus a la suite de notre travailiveau de I'abattoir de Tiaret,
nous pouvant conclure que la maladie caséeuseudue a
Corynébactériumpseudotuberculosis chez les capsinsoins fréquente en

Algérie que dans les autres pays.

En effet, lymphadénite caséeuse présente une prgatien réelle par le taux de

prévalence relativement élevé pour la forme videgreofonde.

Dans la forme viscérale, les abcés sont localidaes les nceuds lymphatiques
principalement médiastinaux, probablement par dgedymphatique ou par

aspiration des germes en cause.

Méme si cette maladie, parait non dangereuse famedes mortalités, d'un
point de vue économique, elle entraine une dinbmugraduelle du poids de

I'animal et de la production de lait.

Afin de lutte contre cette infection, il est imptfrd’élaborer un programme de
prophylaxie basée surtout sur I'élimination deddacs de risque et la

vaccination des animaux a la ferme.
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